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1　 序
　現代の 日本社会 は豊か な高度産業社会で あ り， 人々 の 消賓生活水準 も高 くな っ て い て ， 高学
歴化 も進ん で い るが ， そ の 階層構造 に焦点 を当て た時， か な り複雑で あ っ て それ を科学的に 精
密 に と らえ分析 し て行 くこ と は なか なか 出来に くい 。 しか る に ， 主婦 の就労の増加あ るい は情
報化社会の進展等に よ り， そ の構造が ま渉ます複雑 にな っ て来て い る 。
　 こ の 階層構造 に お ける 階層の 上下 は ， 富永健一ら 1）の 階層構造 の 研究 に基づ けば，所得要因，
職業の 社会的地位や威信要因 ， 学歴要因 ， 財産要因 ， さ らには生活様式要因 ， 勢力要因等に よ
っ て形成 されて 来る と考 え られ る 。
　 こ の よ うな要因 （地位変数）はそれ ぞ れ重要で あ り互 い に 関連 し て い る面も少な くな い が ，
筆者は職業 ， 特に医師の職業生活 と意識に つ い て研究して い るの で ， 本論で は医師職と こ の よ
うな地位変数や 階層構造 との 関係に 焦 点を 当て て論 じて 行 きた い 。
　 医師は ，比較的古 くか ら専 門職 （プ ロ フ ェ ッ シ ョ ン ） と して の 地位 を確立 し て 来た職業で あ
り， 高度 な水準の 専門的 ・技術的な仕事 を行な うた め ， 職業の 社会的地 位や威信 ， 職業収入 の
水準 ， な らびに学歴水準が 高 い の で ， 現代の 日本社会の 医師の所属 する階層は比較的高 い と考
え られ る 。
　医師は ， 現代の 日本社会 にお い て その数が 急速 に増えて来てお り， 現在推計で は約18万人で
あ り，人 口 10万人に対 し150人 以上 に な っ て 来て い る 2）。 需要 に対応 して 増設され て 来た医師養
成の た め の 医科大学 ・医学部は ， 昭和 56年 に 一県に つ き一医科大学が 実現 し て い るの で ， 今後
も医師は 毎年増 え続 け ， 厚生省の 予測で は ， 昭和 60年代 の 前半に は 20万人 を突破 する もの と予
想 され て い る 。 そ の 結果 ， 医師の過剰 ， 特に都市部 での 医師の過剰が 懸念され る よう に な っ て
来て い る 。 従 っ て ， 今後 は ， 高水準 に ある医師の収入の 相対的低下 も起 こ っ て来 る もの と予想
され ， そ の社会的地位も変化して い く もの と考え られ る 。
　 それ で ，現在，医師 は 自分が どの よ うな階層に属 して い る と思 っ て い る か とい う問題 ， つ ま
り階層帰属意識は どの よ うで あ っ て ， それが ど の ような要因 に よ っ て規定され て い る か と い う
こ とが社会学的 に興味が あ り重要な問題 で ある。
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　 そ こ で ， 筆者は昭和 56年の 秋 に 医師の 階層帰属意識 を実証的 に とら えるた め の 社会学的な質
問紙調査 を行っ た 。 調査研究の 主な ね らい は ， 現代日本社会の 医師の 階層帰属意識を明 らか に
し， その 階層帰属意識 を規定する 主な要因 を実証的 に解明する こ と で ある 。
　医師の うち病院医師 （病院勤務医と病院開設医） を対象と したが ， そ の 選択理 由は ， 医学の
発達や 医療の 高度化 に伴 っ て 病院勤務医師を中心 に 病院医師が ど ん ど ん 増加 し て 来て ， 最近で
は診療所開業医師よ りも数が 多くな り今後 も増加 して 行 くこ とが予想され ， そ の 重 要性が ます
ます増大 して い るか らで ある。それ に もか か わ らず病院医師の社会学的な調査研究が ほ とん ど
行われて い ない か らで もある 。
　様々 な職業の 全国の成人を対象とする階層帰属意識調査は ， SSM （社会階層 と社会移動）調
査 を始め として しぼしば行 なわれて来て い るが ， 医師 を対象 とする階層帰属意識調査は ほ とん
ど行われ て お らず ， 特に ， 前回昭和 53年 の 夏に筆者が行 っ た調査が 嚆矢で ある と い える 3〕。 昭和
56年の調査 は ， その 昭和 53年 の調査が比較 的小規模 （317人対象）で 主に都市部の 病院の 医師が
対象で あ っ た の で ， 大規模に発展 さ せ ， よ り精密に し ようと し た もの で ， 都市圏の 中心か ら遠
く離れた 町村部の 病院の 医師 も含む 1，088人 の 病院医師を対象とした もの で あ り， 一県一医科大
学が 実現 した年の 秋に 行 っ た もの で ある 4）。
　調査研究に お ける仮説は ， 1．医師が帰属意識を持 つ 階層は ， 医師職の 社会的地位 が高 く5），
収入の水準や学歴水準 も高い の で ， 比較的高い 。 2．医師の階層帰属意識 を規定す る要因の う
ちで最 も規定力の 大 きな要因 は ， 調査 対象が医師職 の 人だ け で ， 医師 の学歴 はほ とん どすべ て
が 高等教育学歴で あ り， 財産要因に 関 し て は 今回調査 して い な い の で ， 収入 の額 （所得）で あ
る 。 3．下 の 階層に帰属意識を持 つ 医師は非常に 少な い 。
　本稿 は， こ の 調査研究 の 結果 と その 分析 に つ い て 論 じて 行 くが ， こ とに 医師の階層帰属意識




　調査対象は兵庫県内の 一般病院の 常勤医師1，088人 で あ る 。 1，088の 標本抽出に つ い て は ， 次
の よ うに行 っ た 。
　まず ， 兵庫県内の ， 医育機関附属病院や 会社附属病院を除 く一般病院の 中か ら， 規模お よび
経営形態の 点で層別に 抽出し100の病院を選 んだ 。
　すなわち，規模 の 点で ， 20床以上 100の 床未満の 病院を54病院 ， 100床以上 40 床未満の 病院を
37病院 ， お よび400床以上の病院を 9病院選ん だ 。 昭和 55年末の全国の 一般病院に お い て は ， 病
院の 数は 多 い が 一病院当 り常勤医師数の 少 な い 20床以上 100床未満の 病院 に常勤医師の 16．3％ ，
100床以上 400床未満の 病院に 35．6％ ， そ して 400床以上 の病院に 48．1％が働い て い るの で 6）， こ
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の よ うに選ん だ 。
　経営形態の 点 で は ，全国の 一般病院に お い て ， 国立 病院が 5，5％ ， 都道府県市町村立 病院が 12．5
％ ， 日赤 と済生会病院が 2．1％， 社会保険関係団体の 病院が 1．7％ ， 公益法人の病 院が 3．6％，医
療法人 の病院が 29．5％ ， そ の他の法人の病院が 2．9％， 個人病院が 38．7％お よび その 他が 3．5％
で あ る の で ， 国立 4病 院，県 ・市町 立 15病院 ， 日赤 と済生 会 4病 院 ， 社会保険関係団体 1病
院 ， 公益 法人 2病院 ， 医療法人病院23病院， そ の他 の 法人 2病院 ， お よ び個入病 院49病院を選
んだ η 。
　以上 の よ うに して 選んだ 100の病院の 常勤医師の 全員 1，088人 を調査対象 とした 。
　  　調査方法
　調査方法 は郵送法で あ っ て ， 社会全体の 中で 「上の上 」， 「上の下 」， 「中の上 」， 「中の 中」， 「中
の下 」， 「下 」 とい う 6 つ の 階層の ど の 階層に 属 し て い る と思 うか ， とい う質問を始め ， 月収の
額 ， 診療科目 ， 年齢層 ， 職 階ある い は博士号の有無 ， さ らには当直実態等に関する 27の質問項
目か らな る調査票 を ， 兵庫県内の 一般病院の 常勤医師 1，088人 に郵送 し ， 返信用封筒で 回収 した 。
　 （3） 調査 期間
　 調査は ， 昭和 56年 （1981年）10月22日か ら11月 4EI ま で の 期間 に行 っ た 。
　 （4） 回答率 ・回収率　　　　　　　　　　
’
　 回答率 （回収数）は497で あ っ た 。 1，088の調査票を病 院の 住所宛で 郵送 したが ， 宛名人医師
の 退職な どで 返送 され て来た も の が 49票あ り ， す ぐ再発送 した調査票が 13票あ り， 差引 き36票
が減少 した こ とにな り， 実質 1，052票送 っ た こ と に な り，実質回収率は 47．24％で あ っ た 。
　 な お ，記入 もれな どの 無効票が 7票あ っ た の で ， 集計 と解析 に は490票 を用 い た。
　 こ こで 回答者の代表性を検討 した 。 すな わ ち ， 20床 以上 100床 未満の 病院 の 医師 に調査 票の
15．1％（159票）配 っ て ，回収数全体の 13．1％回収で き ， 100床以上400床未満の病院の 医師に 42．0
％ （442票）配 っ て ， 回収数全体の 49．8％回収で き ， ま た 400床以上 の病院の 医師に 42．9％ （451
票 ）配 っ て ， 回収数全体 の 37．1％回収で きた 。 したが っ て ， 回答者は配票 した調査 対象の 医師
をほぼ正確に 代表 して い る と い える 。
　   　回答 した 医師の属性
　 医師経験年数の 点で は ， 経験年数が 10年以上20年未満の 医師が一番 多 く，31．2％ を占め，二
番 目に 多 い の は 20年以上 30年未満の 医師で ， 19．4％で あ り， 三番 目は30年以上 の 医師で ， 15，7
％ ， 四番 目は 7年以上 10年未満の 医師で 13．3％で ある 。 一番少な い の は 3年未満の医師で あ り，
そ の 比率は8．4％で あ っ た 。 従 っ て ， 経験年数の長 い 人 も短い 人 もバ ラ ン ス よく含 まれて い る と
考 えられ る 。
　 次 に ， 診療科目の 点で は ， 内科 ・ 循環 器 内科 ・ 消化器科が 一番 多く， 27．9％ ， 二 番 目に多い
科が外科 ・脳外科 ・心臓外科の 26．5％ ， 三 番目は小児科の 9，4％ ， 四番 目は産婦人科の 9．2％ ，
五 番目は整形外科 ・形成外科の 7，6％，六番目は皮膚科 ・泌尿器科の 5，1％で あっ た 。 一番少な
一 91
工工一leotronlo 　 lbra y 　
Shukugawa Gakuin College
NII-Electronic Library Service
hukugawa 　 akuln 　 ollege
い 科は放射線科の 2、4％で あ っ た 。
　 こ の よ うな構成比 率は ， 全国の 病院医師の 診療科目別構成比 率8）， 内科 ・循環器内科 ・消化器
科約33％ ， 外科 ・ 脳外科 ・ 心臓外科約 21％，小児科約 8 ％，産婦人科約 8％，整形外科 ・ 形成
外科約 8 ％ ， 皮膚科 ・泌尿器科約 6 ％ ， 放射線 科約 2 ％に ほぼ対応 して い る 。
　勤務病 院の規模の点で は ， 20床以上 100床未満の 病院が 13．1％ ， 100床以上400床未満の 病院が
49．8％ ， お よ び 400床以上 の病 院が 37．1％で ， 此の 結果か ら中規模病院で 働 く医師が 一番多い と
い える 。
　 これ を全国の一般病院の常勤医師の病 院規模別構成比率 9｝と比 べ る と ， 20床以上 100床未満の
病院の 医師 は ， 全国平均の 16．3％ よ りや や少な く， 100床以上 400床未満の 病院の 医師 は ， 全 国
平均の 35．6％よ り多 く， 400床以上の 病院の 医師は全国平均の 48，1％ よ りも少な い が ， 此れ は全
国平均の 場合に は医育機関附属病院が 含まれ ， そ の 附属病院に は400床以上の病院が多い ため に
此 の よ うな結果が 出たので ある 。
　職階の 点で は ， 一般職 の 医師が 一番多 く， 33．4％ ， 二 番 目に多い の が管理職 （院長 ・病院開
設者以外） の 医師 の 28．4％で あ り，三 番 目に は 中間管理職 （管理 ・幹部会議で の 議決権 の な い
管理 職）の 25．7％ ， 一番少な い の が院長 ・病院開設者で ， 12，5％で ある 。 た だし こ の 中の病院
開設者 は全員医師で あ る 。
　年齢層の 点で は ， 一番多 い 年齢層が 30歳以上 35歳未満の 19，4％で あ り， 二 番目に 多い の は 35
歳以上40歳未満の 14．5％ ， 三 番 目は 40歳以上45歳未満の 14．3％で ， 一番少な い のが 70歳以上 の
1．2％で あ っ た 。
　20代の医師 は 12．4％，30代 の医師 は 34，0％，40代の 医師は 25，3％ ， 50代の 医師は 22．O％そ し
て 60歳以上 の 医師が 6．3％で ある 。
　平均年齢に つ い て は約42．6歳 とな り， 全国の病院医師 （医育機関附属病院除 く）の 平均年齢
の 約 43．3歳 （昭和 56年末） ’ °1に対 し て ， 大体同程度の 年齢構成で ある こ と が わ か っ た 。
　以 上が 回答 した病院医師の 属性で あ り， 偏 りの ほ とん ど見 られ な い サ ン プル で ある 。
3　 階層 帰属意識 調 査の 結果 とそ の 分 析
　医師は ， 社会 階層と社会移動 （SSM ）全国調査で ， 職業威信が 上位 （82の 職業中第 4位＞ 10
に ラ ン ク されて い て非常に高 く， 収入 の 点で も ト ッ プ レ ベ ル に あ り、
12 ） 学歴水準の点で は 、 ほ
とん ど全員が高等教育学歴なの で 他 の職業に比 べ 最 も高 く、生活水準の 点で も大変高い の で、
医師が帰属意識 を持 つ 階層の 水準は 、全般的に 高 い もの と推定され るが 、前回の 意識調査で は、
「上」の 階層 に帰属意識 を持 つ 病院医師 は 10．3％、「中」の 階層の 帰属意識 を持 つ 医師は 89．2
％、「下」の 階層に 帰属意識 を持 つ 医師は O．5％で あ り、「中の 上」の 階層に帰属意識 を持 つ 医師
ぷ60．3％と最も多 く、 水準 と し て は高か っ た 。 13）
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　今回の 意識調査 の結果 は，表 1 に 示 す
が ， 病院医師が帰属意識 を持 つ 階層の水
準 は高 く， 「上」 の 階層に 帰属意識を持っ
病院医師が 15．9％で あ り， 「中の 上 」階層
に帰属意識 を持 つ 医師が54．3％で最 も多
く， 「中の 上 」’以上 の階層 に帰属意識 を持
つ 医師が 全体の 70．2％ を占めて い る 。 そ
して ，「中 」 の 階層に 帰属意識を持っ て い
る 医師が 全体の 83．1％を 占め て い る 。
「下 」 の 階層に帰 属意識を持 つ 医師は 1．0
％ と非常に 少な い 。
　 こ の よ う に ， 仮説ど お りの 結果が得 ら
れ たが ， こ れ を全国の一般成人 を対象 と　・
する階層帰属意識調査の 結果 と比較 して
み る こ と に す る 。
　例 えば ， 1975年SSM （社会階層 と社会
小野 ：医師 の 階層 帰 属意識 に つ い て
表 1　医師の階層帰属意識
帰 属 階 層 医 師 数 ％
1．　 上　 の 　上 2 0．4
2 ．　 上　 の 　下 76 15 ．5
3 ， 中　の 　上 266 54 ．3
4 ． 中　の 　中 ll6 23 ．7
5． 中　の 　下 25 5．1
6．　 下 5 1．0
合　　 計 490 100 ．0
移動）全国調査で は ， 「上 」 の 階層 に帰属意識を持つ 者が L2 ％ ，
「中の上 」 が 23．3％ ， 「中の 下 」
が 53．7％ ， 「下 」 が 21．8％で あ り14）， 他方， 毎日新聞社の全国世論調査 （1983年 3月）で は ， 「上 」
の 階層に帰属意識 を持 つ 人 が 2％ ， 「中の上 」 が 25％ ， 「中の下」 が 47％ ， 「下 」 が 23％ とい うよ
うな実態で あ っ た 15）。 どち ら も 「中の上 」 以上の階層に帰属意識 を持 つ 者が 30％未満 で あるが ，
此れ に比 べ て ， 病院医師が 帰属意識を持つ 階層の 水準 はか な り高
い とい える 。
　 こ の ような病院医師の 階層帰属意識に 関連が ある と理論的 に 考 えられ る諸要因の 規定力の大
小 を数量化理論第 II類 を用 い て解析した 。 その場合 ， デ ータ 上 で の 統計的相関 と要因間の 交互
作用 を考慮 して 13の要因 （ア イテ ム ） を選ん だ 。
　数量化分析に お ける 外的基準 （目的変数）が 「階層帰属意識」 で あ り， グ ル ープ は ， 1 ．「上 」
グル ープ ， 2．「中の 上 」 グ ル ープ， 3 。「中の 中」グ ル ープ ， 4 ．「 中の 下 」グ ル ープ ， 5．「下 」
グ ル ープ で ある 。
　要因 （ア イテ ム ）は次の 13で ある 。
　 1．診療科 目， 2 ．職階 ， 3．規模 （病院の規模）， 4．医師職観 ， 5．医師職選択 動機 ，
6 ．父親の職業， 7．当直 実態 ， 8 ．診療行為の 「 自主性 」， 9．研修活動，10．博士 号の 有
無 ， 11．扶養家族員数 ， 12．月収の 額 ， 13．年齢層 。
　 こ れ らを解析した 結果 ， そ の規定力の 大小が精密 に 判明 し ， 表 2 に お い て は此 れを階層帰属
意識 に対する 規定力の 大 きな順 に 10の 要因 （ア イテ ム ）を リス トア ッ プ した 。
　 医師の 階層帰属意識 に 対す る規定力の 大 き な要因の 第 1 位は 月収の額で あ り， レ ン ジ （最大
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表2　階層帰属意識の 規定要因 一 数量 化第H 類に よ る 一
ア　イ　テ　ム カ　 テ　　ゴ 　　リ　　ー カテ ゴ リ 数ー量 レ ン ジ 影響率 偏相関係数
月収の額 （手取 りの
月 収額）
130 万 円 末満
230 万 円 以 上 45 万 円 末満
345 万 円以 上 60万 円 末満
460 万 円 以 上 75万 円 末満
575 万 円以上90万 円末満







医 師 職 選 択 動機 1 安 定 して い る か ら
2 医 師 に 対 す る 憧 れ が強 か っ た か ら
3 自分 に 適 し た仕 事 だ か ら
4 親 に 勧 め ら れ た か ら
5 親 が 医 師 だ っ た か ら
6 社 会 的 地 位 が 高 く、高 い 収 入 が 期 待 で き るか ら
7 人 の た め に な る か ら
8 医 学 に 興 味 が あ っ た か ら
9　な ん と な く









1．76 ユ3 ．4O ．174  
診 療科 目 1 内 科 ・循 環 器 内 科 ・消 化 器 科
2 小児科
3 外科 ・脳 外科 ・心 臓 外 科
4 産 婦 人 科
5 眼 科
6 耳 鼻咽喉科
7 皮 膚 科 ・泌 尿 器 科
8 精神 科 ・神経科
9 整 形 外 科 ・形 成 外 科
10 放 射 線 科












父親 の 職業 1 医師
2 歯科医師
3 そ の 他 （1 ．2 以 外 ）の 医 療 従 事 職
4 専 門 ・自 由職 自営
5 被 雇 用 専 門職
6 商 工 ・サ ビー ス 自営
7 被 雇 用 会 社 ・官 庁 管理 職
8 事 務 職
9 農 林 ・漁 業 作 業 者











1．1949 ．05O ．205  
医師職観 ユ 高度 な水 準 に あ る専 門 的 ・技 術 的 職 業
2 奉 仕 的 な医 療 の 専 門職
3 社 会 的 地 位 が高 く、高 い 収 入 の 得 ら れ る 職 業
4 人 に 使 わ れ な い 自 由職 業





1，1889 ．00 ．1226  
研 fr多活動 1 非 常 に よ く し て い る
2 　わ り あ い よ く して い る
3 ふ っ うに し て い る
4　あ ま り して い な い





0，997 ，50 ．119  
当直 実態 1 月 1 回
2　月 2 ・3 回
3 月 4 ・5 回 （毎週 1 回程 度）







0．705 ．30 ．1ユ3  
診療 行為 の 「自主性」 1 充分 確 保 さ れ て い る
2　ま あ ま あ確 保 さ れ て い る




0．675 ．10 ．ユ06　  
職 　　階 1 院 長 ・病 院 開 設 者
2 管理 職 （1 以 外 ン





0．665 ．00 ．1228  









0．4043 ．10 ，062  
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 小野 ：医師の 階層 帰属 意識 につ い て
カ テ ゴ リー数量一最小 カ テ ゴ リ
ー数量）が 2．96で ある 。
　第 2位 は医師職選択動機で あ り， レ ン ジ は 1．76で あ る。
　第 3位 は 診療科目で あ り ， レ ン ジは 1，75で あ る。
　第 4位は父親の職業で あ り， レ ン ジは 1．194で ある 。
　第 5位は医師職観で あ り， レ ン ジ は 1．188で あ る。
　第 6位 は研修活動で あ り， レ ン ジ は 0．99であ る。
　第 7位 は当直実態で あ り， レ ン ジは0．70で ある 。
　第 8位 は診療行為の 「自主性」で あ り、 レ ン ジは0．67で ある 。
　第 9位は職階で あ り， レ ン ジは 0．66で ある 。
　第10位は年齢 層で あり ， レ ン ジ はO．404で ある 。
　最下位は博士号の有無で あ り， レ ン ジ は 0。256で ある。な お ， 相関比 （η
2）は 0．2604で あ る 。
　以上 の よ うに ， 月収の 額が 一番規定力として は大 きか っ た の で ， 仮説 の 2が検証出来た と い
える。 そこ で ， 次に こ の よ うな要因 と階層帰属意識 との 問に お ける関連 を詳細
に見 て 行 くこ と
にす る 。
　（1） 月収の額
　階層帰属意識 に対す る規定力 として は最 も大き な要因が 月収の 額 （手取 りの 月収額 ）で あ り ，
　　　　　　　　　　　表 3　階層帰属意識 と月収の額 （手取りの 月収額）
　　　　　　　　帰属階層
月収の額
上　 　 　 中　 　　 中　 　　 中　 　 　 下




















4 ．60万 円以上 75万円末満




5 ．75万 円以上 90万 円末満














81．62 ＞ 37．566有意差 あ り （p く ．Ol）
一 95 一
工工一leotronio 　 ibra y 　
Shukugawa Gakuin College
NII-Electronic Library Service
hukugawa 　 akuin 　 ollege
こ の要因の影響率夏6）は 22．5％で 13の 要因の 中で最 も高 く， こ の要因 と階層帰属意識 との間の偏
相関係数は O．276で 13項 目の要因の中で最も高い こ とが わか っ た 。
　 こ の 月収の 額は ， 月々 の 定期的な月収の手取 り額で ， ボ ーナ ス は含んでお らず ， また不定期
の 臨時収入は大体含まれ て い な い 。
　 そ こ で ，月収の 額 と階層帰属意識 と の 関連を ク ロ ス 集計 に よ っ て 詳細に 見た結果を表 3 に 示
す 。 κ
2
検定で は統計上 の 有意差 が明確 に 出現 して い る 。 す なわ ち ， 81，62＞ 37．566p ＜ ．01。 ま
た ス チ ュ ア ー トの順位相関係数τ c は 一〇．212で ， 13の 要因の 中で 最 も高 く， 0．1％の 危険率で有
意 な相関性が認 め られ た。（ただ し、 x2検定で 期待度数の 最小が 0，3で あ る 。 ）
　病院医師の手取 りの 月収額の 粗平均値 は，毎年収入の水準が 上が っ て行 くの で変動するが ，
約 50万円 と他 の職業 に比 べ て高 く， 手取 りの 月収額が 60万円以上 の 医師 （全体の 22．9％）は ，
そ の 中の 25．9％が 「上 」 の 階層 に帰属意識を持 っ て い る 。 手取 りの 月収額 が最 も多 い 層の 「90
万円以上 」 の医師 （全体の 5．9％）の 場合 に は ， その 中の 55．2％が 「上 」 の 階層に 帰属意識 を持
っ て い る。
　他方，手取 りの 月収額が 最 も少な い 層 の 「30万 円未満 」 の 医師 （全 体の 7．8％）の場合 に は ，
そ の 中の 23．7％が 「中の下 」 以下 の 階層に 帰属意識 を持 ち ， 全体 で の 比率 （6．1％）と比 べ て か
な り高 く， 「中の 上」 以 上 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い る者が 52．6％ と全体で の 比 率 （70．2％）
と比 べ て か な り低い 。そ して ， 「上 」 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い る者 は2．6％ とか な り少な い
ので あ る 。
　
「上 」 の 階層に帰属意識 を持 っ て い る医師は手取 りの 月収額の 層が 高 い 者が 多 く， 手取 りの
月収額が最 も多い 層 「90万 円以上 」 の 者が 20．5％含 まれ て い た 。
　他方 ， 「中の下 」 以下の 階層に帰属意識 を持 っ て い る医師 （全体の 6．1％） は ， 手取 りの 月収
額の 層が低い 者が 多 く 「30万円未満 」 が 30％で あ り ， 45万 円末満が 80％を占め て い る。そ して ，
非常に 少な い 「下 」 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い る 医師 （全体 の 1 ％）は ， 手取 りの 月収 額の
層が高い 者が全然 い な く， 「30万 円以上 45万 円未満 」が その 60％ を占め ， 45万 円未満が 80％を占
め て い る。
　そ こ で ， こ の よ うな手取 りの 月収額 と関連性の 大 きな要因を順位相関係数やX2検定等で 探 っ
て い くと ， 職階 と病院の 規模お よび年齢層 に お ける 関連性 が大 き く重要で あ る こ とが分か っ た 。
　まず ， 手取 りの 月収額 と職階 との 関連 を見て み る と ， ス チ ュ ア ー トの 順位相関係tw　Tc は一
〇，491で 最 も高 く， X2検 定 で 統 計 上 の 有 意 差 が は っ き り と 認 め ら れ （261．994 ＞ 30．578
p 〈 ，01）， 職階が 高い 程手取 りの 月収額 も高い と い う傾向が見 られ る 。
　つ ぎに ， 手取 りの 月収額 と病院の 規模 との 関連性 に つ い て見 る と ， ス チ ュ アー トの順位相関
係数 τc は 一〇．414 と高 く ， X2検定で 統計上 の 有意差が は っ き りと認 め られ （164．504＞ 23．209
p＜ ．01）， 規模 が小 さ い 程手取取 りの 月収額が 高い とい う傾向が 見 られ る 。
　手取 りの 月収額 と年齢層と の 関連性 に つ い て 見 る と ， ス チ ュ ア ー トの 順位 相関係tw　Tc は
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　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　 　　　　　　小野 ；医師の 階層帰属意識 に つ い て
0．407と高 く、 κ
2 検 定 で 統 計 上 の 有 意 差 が は っ き り出 て い る た め に （154．106＞ 37．566
p〈 ．01）， 年齢層が 高い 程手取 りの 月収額 も高 い とい う傾向が見 られ る 。
　なお ， 月収の 額 は先述 した ように 毎年収入 の水準が 上 が っ て行 くの で 上昇す るけれ ども， 上
述の 階層帰属意識 との 関連 に お ける基本傾向は 変わ っ て い な い もの と思わ れ る 。
　  　医師職選択動機
　2番目に規定力の 大きな要因は医師職選択動機で ある 。 こ の 要因の 影響率は 13，4％で あ り，
2番目に 高い 。 また ， こ の 要因 と階層 帰属意識 との 間の偏 相 関係 数はO．174で あ り， 4番 目に 高
い
。














1 ．安定 して い る か ら 8．3％ 75．1％ 8．3％ 8．3％ 0．0％ 100．0％
12人
2 ．医師 に 対す る憧 れが強か っ
た か ら
21．2％ 51．1％ 21．3％ 4．3％ 2，1％ 100．0％
47人
3 ．自分 に 適 した 仕事だ か ら 21．1％ 52．6％ 19．7％ 6．6％ 0．0％ 100 ．0％
76人
4 ．親 に 勧 め られ た か ら 17，1％ 53．7％ 26，8％ 2．4％ 0．0％ 100，0％
41人
5．親 が医師だ っ たか ら 16．0％ 63 ．9％ 14．7％ 2．7％ 2．7％ 100．0％
75人
6 ．社会的地位 が高 く、
高 い 収入 が期待で きる か ら
28．6％ 57．1％ 14．3％ 0．0％ 0．0％ 100．0％
　 7入
7 ．人 の た め に な る か ら 23．1％ 46．2％ 26，9％ 3．8％ 0．0％ 100．0％
52人
8 ．医学に興味が あっ た か ら 13，8％ 53．7％ 25。0％ 7，5％ 0．0％ 100．0％
80人
9 ．なん と な く 6．1％ 51．5％ 34．8％ 6．1％ 1．5％ 100 ．0％
66人
















工工一leotronio 　 ibra y 　
Shukugawa Gakuin College
NII-Electronic Library Service
hukugawa 　 akuin 　 ollege
　 こ の 医師職選択動機 と階層帰属意識 との 関連を ク ロ ス 集計に よ っ て詳細に見た結果 を表 4 に
示す 。
　 「上 」 の 階層に 帰属意識 を持 つ 者の比 率が 最 も高 い 医師職選択動機 の 者は ， 「社会的地位が 高
く， 高い 収入が 期待で きる か ら」 医師職を選 んだ者 （全体の 1．4％）で ， 28．6％であ る 。 「中の
上 」以上 の 階層に帰属意識を持 っ て い る 医師の 比率が 最 も高い の も， 「社会的地位が高 く， 高 い
収 入が期待で きるか ら」 医師職 を選ん だ者で ， 85．7％を占め る。














1 ．内科 ・循環器 内科 ・消化器
科
22．6％ 51．9％ 22 ，6％ 2：9％ 0．0％ 100．0％
137人
2 ．小 児 科 15．2％ 47．8％ 28．3％ 6．5％ 2．2％ 100．0％
46人
3 ．外科 ・脳外科 ・心臓外科 16．2％ 57．6％ 20．8％ 5．4％ 0，0％ 100．0％
130人
4 ．産婦人科 15．6％ 55．5％ 26，7％ 0．0％ 2。2％ 100，0％
45人
5．眼　　科 11．1％ 66．7％ 22．2％ 0．0％ 0．0％ 100．0％
18人
6，耳鼻咽喉 科 0．0％ 55．6％ 22 ．2％ 22．2％ 0．0％ 100．0％
18人
7．皮膚科 ・泌尿器科 12．0％ 24．0％ 36．0％ 20 ，0％ 8．0％ 100，0％
25人
8 ．精神科 ・神経科 7，7％ 61．5％ 23．1％ 7．7％ 0．0％ 100．0％
13人
9 ．整形外科 ・形成外科 13．5％ 54．1％ 27．0％ 2．7％ 2．7％ 100，0％
37人
10．放射線科 0．0％ 91．7％ 8．3％ 0．0％ 0．0％ 100．0％
12人
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　 　 　 　　 　 　 　 　　 　 　 　 　　 　 　 　 　　 　 　 　　 　 　 　 　小 野 ：医師 の 階 層 帰属意識 に つ い て
　 「親が医師だ っ たか ら」 医師職を選ん だ者 （全体の 15．3％）は ， そ の 79．9％が 「中の 上 」 以
上 の 階層に帰属意識 を持 っ て い る。
　 「医師に対 する憧れが強か っ たか ら」 医師職 を選ん だ者 （全体の 9．6％）は ， 「上 」 の 階層に
帰属意識を持 っ て い る者が 21．2％を 占め ， 「 中の 上 」 以上 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い る 者が
72．3％を占め て い る 。
　 「親に勧め られ た か ら」 医師職 を選ん だ 者 （全体の 8．4％）は ， その 22％が 親 も医師で あ っ
て， こ の医師職 を勧め た親も医師であ る者の 場合 ， ほ とん どの 者 （88．9％）が 「中の 上 」 階層
に帰属意識を持 っ て い る 。
　（3） 診療科目
　 3番目に規定力が 大 きい 要因 とな っ て い る もの は ， 医師の 診療科目で ある 。 各診療科目は そ
れ ぞれ特徴 を持ち違 っ た面を持 っ て い るが ， こ の要因の 影響率は 13．2％で あ り 3番目に 高い 。
また ， こ の 要因 と階層帰属意識 との 間の 偏相関係数は0．236で あ り， ．2 番 目に 高い 。診療科目 と
階層帰属意識 との 関連を ク ロ ス 集計に よ っ て詳細に見た結果 を表 5 で 示す 。
　表 5 に 示す如 く， 「上 」 の階層 に帰属意識 を持 つ 医師の比率が 最 も高い 所属科は ， 内科。循環
器 内科・消化器 科で あ り， そ の 比 率は 22．6％で ある 。 「 中の 上 」 以上 の 階層に 帰属意識 を持 つ 医
師 の比率が 最 も高い 科は ， 放射線科で ， その比 率は91．7％ と非常に高い 。
　他方， 「中の 下 」 以下の 階層に 帰属意識 を持 つ 医師の 比率が最 も高 い 科 は ， 皮膚科 ・泌尿器科
で ，そ の比率 は28％で ある。「下 」 の 階層 に帰属意識を持 つ 医師の 比 率が 最も高い 科 も皮膚科・
泌尿器科で ， そ の 比 率は 8 ％で ある 。
　眼科 と放射線科は ， 全員が 「中の 中」 以上の 階層に帰属意識を持 っ て い る 。 「中の 中」 以下の
階層に 帰属意識 を持 つ 医師の 比率が 最 も高 い 科は，皮膚科 ・泌尿器科で ， 所属 医師の 64％を 占
め て い る 。
　（4） 父親 の職業　　　　　　　　　　　　 ’
　 4 番 目に規定力の 大 きな要因 とな る もの は ， 父親 （母親も含む）の 職業で あ る 。 こ の 要因の
影響率は 9．05％で ， 4 番目に 高い 率を 占め て い る 。 ま た ， こ の 要因 と階層帰属意識 との 間の 偏
相関係数は 0，205で ， 3番目に 高く， 父親の 職業と階層帰属意識 との 関連 をク ロ ス 集計 に よ っ て
詳細に 見た結果 を表 6 に 示す 。
　父親 （な い し母親）が 医師の 者 （全体の 3L8 ％を占め て 最 も多 い ）は ， そ の 中の 15．4％が 「上 」
の 階層に 帰属意識 を持 っ て い て ， 「中の 上 」 の 階層に帰属意識 を持 っ て い る者は 57．7％で あ る 。
　 2番目に多い ， 父 親の職業が 「商工 ・サ ービ ス 自営」 の 医師に お い て は，「上 」 の階層に 帰属
意識 を持 つ 者が 17．9％，「中の 上 」 の 階層に帰属意識 を持 つ 者が 52．2％で あ り ， 「中の下 」 以下
の階層に帰属意識を持つ 者は全 くい なか っ た 。
　 「上 」 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い る医師の比率が 最 も高い の は ， 父親の 職業が 「被雇用専
門職 」 の 者及び 「歯科医師」 の 者で あ り， と もに 27．3％で ある 。 「中の上 」 以上 の階層 に帰属意
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1 ．医　　師 15．4％ 57．7％ 19．2％ 6．4％ 1．3％ 100．0％
156人
2 ．歯科医師 27．3％ 27．3％ 36．3％ 0．0％ 9．1％ 100 ．0％
11人
3 ，その 他 （1．2以外）の 医療従
事職
23 ．8％ 42，8％ 28，6％ 4．8％ 0．0％ 100．0％
21人
4 ．専門 ・自由職 自営 15．2％ 48．4％ 30．3％ 6．1％ 0．0％ 100．0％
33人
5 ，被雇用専門職 27 ．3％ 50．0％ 18．2％ 4．5％ 0．0％ 100．0％
44人
6．商工 ・サ ービス 自営 17，9％ 52．2％ 29．9％ 0．0％ 0．0％ 100，0％
67人
7．被雇 用会社 ・官庁管理職 18．2％ 53ユ％ 22．7％ 4．5％ 1．5％ 100．0％
66人
8 ．事 務 職 2．4％ 54．7％ 31．0％ 9，5％ 2．4％ 100 ．0％
42人
9．農林 ・漁業作業者 0．0％ 76．5％ 17．6％ 5．9％ 0．0％ 100．0％
17人
10，そ の 他 16．7％ 58．3％ 16．7％ 8．3％ 0．0％ 100 ．0％
24人















識 を持 つ 医師の 比率が最 も高い の は ， 父親の職業が 「被雇用専門職 」 の者で ， 77．3％で ある 。
　他方 ， 「中の 下 」以 下の階層に 帰属意識 を持 っ て い る医師の 比率が最 も高い の は ， 父親の職業
が 「事務職」 の者で ， その比率 は 11．9％で あ る 。
　  　医師職観
　 5 番 目に 規定力 の 大 き な要因 は ， 医師職観す なわ ち医師職に つ い て の 考 えで ある。こ の要因
の 影響率 は 9．0％で ， 高 い 方か ら・5番目に 位し ， こ の 要因 と階層帰属意識 と の 間の 偏相関係数 に
お い ては 0，1226で 6番目に位置す る 。
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1．高度 な水準に ある専門的 ・
　 技術的職業で あ る
16．7％ 56．9％ 21，3％ 3，8％ 1．3％ 100．0％
240人
2 ．奉仕的 な医療 の 専門職 で あ
　　る
17．6％ 49 ．3％ 26．7％ 5．9％ 0．5％ 100 ，0％
187人
3．社会的地位が高く、高 い 収
　 入 の 得 ら れ る職業 で あ る




10．8％ 70．3％ 13．5％ 5．4％ 0．0％ 100．0％
　 37人
5 ．その 他 の 考え 4．3％ 39．2％ 39．2％ 13．0％ 4．3％ 100 ．0％
　 23人













　 こ の 医師職観 と階層帰属意識 との関連性 を ク ロ ス 集計で詳細に調 べ た結果 は表 7 に 示す如 く
で あ る 。
　医師職 を 「高度な水準 に ある 専門的 ・技術的職業で あ る 」 と考えて い る医師 （全体 の 49％で
最も多い ）は ， 「中の 上 」 以上 の 階層 に帰属意識を持 っ て い る者が 73．2％で あ る 。 医師職 を 「社
会 的地位が高 く， 高 い 収入の 得 られ る職業で あ る」 と考えて い る医師 （全体の O．6％で 最 も少な
い ）は ， 「中の 下 」 以下の 階層に 帰属意識 を持 っ て い る 者は全 く無か っ た 。
　 「中の上」 以上の 階層 に帰属意識を持 っ て い る医師の 比率が最 も高い の は，医師職 を 「人 に
使われ な い 自由職業で ある 」 と考え て い る者で ，81．1％を 占め る．
　他方 ， 「中の 下 」 以下の 階層に帰属意識を持 っ て い る 医師の 比率 が 最 も高い の は ， 「そ の 他の
考え」 の 医師職観の者で ，その比率は 17．3％であ る 。 「そ の他の 考え 」 を持 っ て い る医師の中で
医師職 を 「高度な水準 に ある職業」や 「社会地位の 高 い 職業」とは 明 ら か に思 っ て い な い 者は ，
そ の 約 80％の者 が 「中の 中」以下の 階層 に属 し て い る と 思 っ て い る 。
’
特に ， 医師 は 「肉体労働
者」で ある と考 え て い る者 は ， 「下」の 階層に属 して い る と思 っ て者が 多 い 。
　  　研修活動
　 6番 目に 規定 力の 大 きな要因は研修活動 ， つ ま り医学や 医療 の 研究や学習の 活動で ある 。 専
門職 （プ ロ フ ェ ッ シ ョ ン ）の典型 としての医師は ， 研修が必要で ある の は い う まで もな い が ，
医学と医療の 発達が著 しい 現在ほ とん ど義務化 されて い る。 こ の 研修活動 と い う要因 の 影響率
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表 8　階層帰属意護と研修活動
帰属階層 上 中 中 中 下 合
の の の
研修活動 上 中 下 計
9 16 9 3 1 38
1，非常に よ くして い る
23．7％ 42．1％ 23，7％ 7．9％ 2．6％ 100．0％
21 78 26 5 1 131
2 ，わ り あ い よ く し て い る
16．0％ 59，6％ 19．8％ 3．8％ 0．8％ 100．0％
30 113 55 8 2 208
3 ，ふ つ うに して い る
14．4％ 54，4％ 26．4％ 3．8％ 1．0％ 100．σ％
16 53 20’ 9 1 99
4 ，あま り し て い な い
16．2％ 53．5％ 20．2％ 9．1％ 1．0％ 100 ．0％
2 6 6 0 0 14
5，ほ と んど し て い ない














は 7．5％で 6番 目に あた り，こ の 要因 まで の 6 つ の 要因の 累積の 影響率が 75％ とい う こ とで ， パ
レ ー ト図分折の 75％ レ ベ ル に 達して い る 。 ま た ， こ の 要因と階層帰属意識 との間の偏相関係数は
0．119で 7番 目に 高い 。
　研修活動 と階層帰属意識 との関連 を ク ロ ス集計に よ っ て詳細に見た結果 を表 8 に 示す 。 すな
わ ち ， 研修活動 を同僚等 と比 べ て 「よ く し て い る 」 医師 は ， 「中の 上 」 以上 の 階層に 帰属意識 を
持 っ て い る者が 73．4％で あ り ， 研修活動を
「非常に よ くし て い る 」 医師は ， 「上 」 の 階層に帰属
意 識を持 っ て い る者が 23，7％ と20％を越 えて い る。
　 他方 ， 研修活動 を 「ほ とん ど して い な い 」 医師 （全体 の 2，9％で 少 な い ） は， 「中の上 」 以上
の 階層に帰属意識 を持 っ て い る者の比率が 57．2％と全体 の平均 （70．2％） と比 べ てか な り低 い
値 を示 し て い る 。
　（7） 当直実態
　 7 番 目に 規定力の 大 きな要因は ， 当直 の 実態で あ る 。 こ の 要因の 影響率 は 5．3％を 占め て い
て ， 7 番目に位す る 。 また， こ の 要因 と階層帰属意識 との 間の 偏相関係数 は0．113で ， 8 番目に
位置して い る。
　 当直実態 と階層帰属意識 との 関連を ク ロ ス 集計に よ っ て詳細に調べ た結果を表 9 に示す 。 表
9 に お い て，「上 」 の 階層 に帰属意識を持 っ て い る医師の 比率が最 も高 い の は，当直が 「な し」
の 医師 に お い て で あ り， そ の 比率は23，2％で ある 。 当直が 「 な し 」 の 医師 は ， 全体の 28．2％で ，
院長・病院開設者の構成比率が 全体で の構成比率 （12．5％）と比 べ て高 く （25．4％）， 一般職の
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上 　　　 中　　　 中　　 　 中　 　　 下




1 ．月 1 回









3 ，月 4 ・5 回 （週 1 回 程 度）



















　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　22．66〈 26．296 有意差 なし
医師の 構成比率が比較的低 い （17，4％）。 「中の上 」 以上 の階層に帰属意識を持 っ て い る医師の
比率が最 も高 い の も，当直が 「な し」の 医師の 場合で ， そ の 比率 は 73．9％で ある。
　他方 ， 「中の下 」 以下 の 階層に帰属意識 を持 っ て い る 医師の比率が 最 も高い の は、当直が 「月
1 回 」 程度の 医師 （全体の 13．1％） で ， そ の 比 率は 10 ．9％で ある 。
　当直回数が最 も多い 哨 6 回以上 」 当直の 医師 （全体の 10．8％で 人数が 最も少な い ）は ， 「中
の 上 」 以上 の 階層 に帰属意識 を持 っ て い る者が 68．0％で あ り ， 「上 」 の 階層に 帰属意識を持っ て
い る者が 18．9％ ， そ し て 「中の 下」 以下 の階層 に帰属意識を持 っ て い る者が 7．5％で ある 。
　（8＞ 診療行為の 「自主性」
　 8 番目に規定力の 大 きな要因 と なる も の は診療行為の 「 自主性」 で あ る 。 こ の 要因は ， 医師
の 診療行為に お い て 「 自主性 」 が確保 され て い るか 否か とい うこ とで ， つ ま り診療 に お け る意
思決定権が大 き い た め に 自主性が 制限を受け て い な い か どうか と い う要因で ある。換言すれ ば ，
診療に お け る 勢力要因 で ある と もい え る 。 こ の 要因 の 影響率 は 5．1％で ， 8 番目に 位置 し て い
る 。 また ， こ の 要因 と階層帰属意識 との 間の偏相関係数は 0．106で ある 。
　こ の要因 と階層帰属意識 との 間の 関連 をク ロ ス 集計で 詳細 に調 べ た結果 を表 10で 示す。表 10
に お い てX2検定で は統計上 の 有意差が 確か に み られ た （18．42＞ 15，51　 p〈 ．05）。 また ， ス チ ュ
ア ー トの 順 位相関係 数 τb は0．108で ， 4 番 目に 位置 し て い る （5 ％の 危険率で 有意 な相 関あ
り）。 （ただ し ， X2検定で 期待度数の 最小が0．2で あ る 。 ）
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3 ．確保 さ れて い な い









18，42 ＞ 15．51 有意差 あ り（P＜ ，05）
　診療行為 の
「 自主性 」 が 「確保 され て い る 」 と思 っ て い る医師の 71．5％は 「中の 上 」 以上 の
階層に 帰属意識を持 っ て い る 。 そ の 中で 「充分確保 され て い る」 と思 っ て い る医師 の 73．9％は
「中の 上 」 以上 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い て ， 「上 」 の 階層に 帰属意識を持っ て い る者は20．7
％で ある。
　他方 ， 診療行為の 「自主性」 が 「確保 され て い な い 」 と思 っ て い る医師 （全体の 4．7％で 少 な
い ）は ， 「中の上」 以上の 階層に帰属意識 を持 っ て い る者の 比率が 43，4％ と全体の平均 （70，2％）
と比 べ て か な り低 く，また 56．6％が 「中 の 中」 以下の 階層 に 帰属意識 を持 っ て い る 。
　（9） 職階
　 9番 目に規定力の大 きな要因 は職 階で ある 。 こ の要 因の影響率は 5．0％で， 9番 目に位置す
る 。 こ の 要因 と階層帰属意識 と の 間の 偏相関係数は 0 ，1227で あ り， 5 番 目に 高い 。
　職階 と階層帰属意識との関連 を ク ロ ス 集計 に よ っ て詳細 に調 べ た結果 を表 11に 示す 。 表11に
お い て X2検定で 統計上 の 有意差が明確に あ っ た （41．86＞ 26．217　 p＜ ．01）。また ， ス チ ュ アー ト
の 1頂位相関係数 Tc はO．192で ， 2 番目に 高い 位置に ある （1％の 危険率で有意な相関あ り）。
　職階が 高 い 程帰属意識 を持 つ 階層の 水準が 高 い 傾向に あ り， 院長 ・病院開設者 は ， そ の 31．1
％ が 「上 」 の 階層 に帰属意識を持 っ て い て ， 「中の 上 」 以 上 の 階層 に帰属意識 を持 っ て い る者は
82％を占め最 も多い 。 そ して ， 院長 ・ 病院開設者は 「中の 下 」 以 下の 階層に 帰属意識 を持 っ て
い る者は全 くな い 。
　一般職の 医師は ， 「上」 の階層に帰属意識を持 っ て い る者が 9，1％で他の職階の 医師 と比 べ て
少な く， 「中の 上 」 以上 の 階層 に帰属意識 を持 つ 者が 58．5％ と全体の 平均 （70．2％）と比 べ て か
な り低 い 。 そ して ， 「中の下 」以下 の階層に帰属意識 を持 っ て い る者の 比率が 11％ と他の 職階の
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38．52 ＞ 31．999 有意差 あ り （P 〈 ．01）
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医師 と比 べ て 高 い 。
　   　年齢層
　 10番 目に規定力の大 きな要因は年齢層で あ り ， この 要因の 影響率は 3．1％で ， 10番目に位置し
て い る。また，こ の 要因 と階層帰属意識 との間の偏相関係数 は0．062で，や は り10番 目に位置 し て
い る 。
　 年齢層と階層帰属意識 との 関連をク ロ ス集計に よ っ て詳細に見て い くと ， 表 12で示 され る よ
うに κ 2検定で 統計上 の有意差が 見 られ た （38．52＞ 31．999　P く ．01）。 （た だ しκ 2検定で 期待度
数 の最小が 0．3で ある。）また、ス チ ュ ア ー トの順位相関係tw　Tc は 一〇．129で ， 3番目 に 位置し て
い る （5％の 危険率で有意な相関あ り）。
　従っ て ， 年齢層が 高い 医師程 「上 」 の 階層 に帰属意識 を持つ 者が 多 く， 60歳以上 の 医師は ，
「上 」 の 階層に 帰属意識 を持 つ 者が 32．3％ と他の 年齢層の 医師 と比 べ て 最 も多い 。
　 「中の 上 」 以上の 階層に 帰属意識を持っ て い る医師の 比率が最も高い の が 50代の 医師で ， そ
の 比 率は 80．6％で ある 。
　他方 ，「中の 下 」以下 の 階層 に 帰 属意識 を持 っ て い る医師の 比 率が最 も高 い の は，20代 の 医師
で ，そ の 比率は 13．1％で ある。
4　 結論
　以上の ように ， 現代 の 日本社会 に お ける 医師の 階層帰属意識 の 実態 を， 病院医師に 焦点 を絞
っ て ， 階層理論 を基礎に数量化第 II類等の 多変量解析法 を用 い て分析 して来たが ， 次の ような
こ と を実証的 に解明す る こ と が 出来た 。
　 1 ．病院医師が 帰属意識 を持 っ て い る階層の 水準 は高 く， 「中の 上 」以上 の 階層 に帰属意識を
　　持 っ て い る者が 70％を占め，そ の うち 「上 」 の 階層 に帰属意識を持 っ て い る者 が約 16％で
　　ある 。 他方， 「下 」 の 階層に 帰属意識を持 っ て い る者は 1 ％で 非常に 少な い 。 こ れ に よ っ
　　て，仮説の 1 と 3が検証 された こ と に なる 。
　 2．病院医師の 階層帰属意識を規定す る要因の 中で 一番規定力の 大 きな要因 は ， 月収の 額（手
　　取 りの 月収額〉で あ っ た 。 した が っ て ， 仮説の 2 が 検証 さ れ た こ と に な る 。
　 3．月収の額 （手取 りの 月収額）が 多い 層の 医師ほ ど帰属意識 を持 つ 階層の 水準 が高い傾 向
　　が あ り ， 手取 りの 月収額が上位 6 ％の 層の 医師は そ の 過半数が 「上」 の 階層 に 帰属意識を
　　持っ て い る。
　 4 ．2番 目に 規定力の 大 きな要因 をな して い る もの は ， 医師職選択動機で ある。「社会的地位
　　が高 く，高 い 収入が期待 で きる か ら」 医師職 を選択 した とす る者は ， そ の 約86％が 「 中の
　　上 」 以上 の 階層に 帰属意識 を持 っ て い て ， 帰属意識を持 っ て い る階層の 水準が 高い とい え
　　る 。
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　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　小野 ：医師 の 階層帰属意識 に つ い て
　 5． 3 番 目に規定力の 大 きな要因をな して い る もの は診療科 目で ， その科 目の問で帰属意識
　　に違 い が あ る こ とが わか っ た 。 「上 」の 階層に 帰属意識 を持つ 医師の比 率が最 も高 い 診療科
　　は内科で あ り，
「 中の 上 」以上の 階層 に 帰属意識 を持 っ て い る医師の 比 率が最も高 い 科 は放
　　射線科で ある 。
　 6． 4 番 目に規定力の 大 きな要因は父 親の 職業で ， そ の うち父親の職 業が 「被雇用専門職 」
　　の医師は 「中の上 」 以上の 階層に帰属意識を持 つ 者の 比率が 最 も高 い 。
　 7． 5番目に規定力の大 きな要因は 医師職観で あ る。そ の中で医師職を 「高度な水準に ある
　　職業 」 や 「社会的地位の 高い 職業」 と は 明 ら か に 思 っ て い な い 者 （少数派）は ， 帰属意識
　　を持 つ 階層の水準が そ うで な い 人 と比 べ て非常に低い 。
　8． 6番 目に規定力の 大 きな 要因は研修活動で あ る。階層帰属意識 に 対す る こ の 要因まで の
　　影響率の 累積値は 75％ （パ レ ー ト図分析の 75％ レ ベ ル に 対応）で ある 。
　 9．職階が 高い 医師 ほ ど帰属意識を持 つ 階層の水準が 高い 傾向が あ り ， 院長 ・病院開設者は，
　　そ の 中の 約31％が 「上 」 の 階層に 帰属意識を持 っ て い る。
　10．規定力の最 も小 さ な要因 と して は ， 考察 した 要因の 中で ， 博士号の有無 とい うこ とで あ
　　る 。 こ れ は ， 研究分野が 広範囲に 亘 り， そ して 実験法が使い や す く ， しか も医師の 博士号
　　取得へ の 動機づ け が 高 く， さ ら に 経済力が ある こ と等の 理 由に よ っ て 医学博士号の 取得者
　　が 多 く， こ の 要因 と最も密接な関連性を持 つ 要因が医師経験年数で あ り17｝， 経験年数が 20年
　　以上の 医師は そ の 90％弱が博士号 を持 っ て い る と い う事実 （全体平均で は 55％） と関係 が
　　ある よ うに思わ れ る。
以上 の よ うな こ と を解明す る こ とが で きた が ， 今後 の 研究課題 は ， L こ の よ うな分折結果か
ら尚一層堀 り下 げて 研究 して い き ， 2．時系列的変化 も調 べ るた め に、再度階層帰属意識調査 を
行 うこ と等で ある。
　最後 に ，こ の 調査研究 の 費用の 大部分 は 夙 川学院短期大学特別研究助成金 の 交付 に 拠 る もの
で あ り深 く感 謝 致 し ます。調 査研究 の過 程 に お い て 大 変 多 くの 方 々 の お 世 話 に な り ま した 。 紙
幅 の 関 係 で お 名 前 を挙 げ られ ませ んが ， こ こ で 感 謝 の 気持 ち を持 っ て 拙稿 を 結 び ま す。
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